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Latar belakang : Etiologi penyakit pulpa yang paling sering adalah iritan akibat invasi 
mikroorganisme atau produknya menuju pulpa melalui celah pada dentin. Infeksi pada pulpa 
secara umum merupakan infeksi polimikrobial, yang disebabkan oleh banyak jenis 
mikroorganisme, dan didominasi oleh bakteri anaerob, salah satunya adalah Porphyromonas 
gingivalis. Asap cair memiliki efek antibakteri, yang disebabkan oleh komponen-komponen 
yang terkandung di dalamnya, yakni senyawa-senyawa asam organik, fenol, dan karbonil. 
Tujuan : Mengetahui pengaruh pemberian asap cair pada berbagai konsentrasi terhadap 
pertumbuhan Porphyromonas gingivalis penyebab nekrosis pulpa. 
Metode : Jenis penelitian ini adalah penelitian eksperimental laboratoris dengan post test only 
control group design. Sampel penelitian ini adalah koloni Porphyromonas gingivalis dengan 
perlakuan sebanyak 6 konsentrasi asap cair (100%, 50%, 25%, 12,5%, 6,25%, dan 0%) dan 
duplikasi sebanyak lima kali. 
Hasil : Uji Kruskal-Wallis pada analisis data KHM menunjukkan bahwa terdapat perbedaan 
yang bermakna (p=0,000), begitu pula pada analisis data KBM (p=0,001). Kemudian, 
dilanjutkan dengan uji Mann-Whitney yang menyatakan bahwa terdapat signifikansi pada 
kelompok P6 (0%). Konsentrasi terendah yang dapat membunuh bakteri Porphyromonas 
gingivalis yakni 6,25%. 
Kesimpulan : Asap cair berpengaruh terhadap pertumbuhan Porphyromonas gingivalis, 
ditandai dengan nilai Kadar Hambat Minimum (KHM) dan Kadar Bunuh Minimum (KBM) 
pada konsentrasi 6,25%. 




THE EFFECT OF LIQUID SMOKE IN VARIOUS CONCENTRATIONS ON THE 
GROWTH OF Porphyromonas gingivalis CAUSES PULP NECROSIS 
Background : The most prevalent etiology of pulp disease is iritants, caused by 
microorganism invasion or its product through the break of dentin. Pulp infections are 
generally polymicrobial, which is caused by many kinds of bacteria, dominated by anaerobic 
bacteria. Porphyromonas gingivalis is one of the bacteria. Liquid smoke has antibacterial 
effect due to its components, such as organic acid, phenol, and carbonyl. 
Aim : To know the effect of liquid smoke in various concentrations on the growth of 
Porphyromonas gingivalis which causes pulp necrosis. 
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Methods : This research was an experimental laboratory research with post test only control 
group design. The sample in this research was Porphyromonas gingivalis colony with six 
different concentrations of liquid smoke (100%,50%,25%,12.5%, and 6.25%), and five times 
duplication. 
Result : Kruskal-Wallis test on MIC data analysis showed that there was a significant 
difference (p=0.000), as well as the MBC data analysis (p=0.001). Then, it continued with 
Mann-Whitney test which also showed that there was a significant difference on P6 (0%) 
group. The lowest concentration which could kill the bacteria was 6.25%. 
Conclusion : Liquid smoke has affected the growth of Porphyromonas gingivalis, with which 
The Minimum Inhibitory Concentration (MIC) and the Minimum Bactericidal Concentration 
(MBC) is 6.25%. 





        Penyakit pulpa menurut Profil Kesehatan Semarang tahun 2013 termasuk ke dalam 10 
besar penyakit dengan prevalensi tinggi di Puskesmas.
1
 Etiologi penyakit pulpa yang paling 
sering adalah iritan akibat invasi mikroorganisme atau produknya menuju pulpa melalui celah 
pada dentin yang diakibatkan oleh karies, fraktur, penyebaran infeksi dari sulkus gingivalis, 
atau abses periodontal. Berdasarkan kondisi pulpa, keparahan dan durasi iritan, serta respon 




        Infeksi pada pulpa secara umum merupakan infeksi polimikrobial, yang disebabkan 
oleh banyak jenis mikroorganisme, dan didominasi oleh bakteri anaerob, salah satunya adalah 
Porphyromonas gingivalis.
3,5
 Berdasarkan penelitian oleh Fabris dkk., yang dilakukan pada 
tahun 2013 di Brazil, bakteri Porphyromonas gingivalis ditemukan pada 49% dari sampel 




        Penatalaksanaan utama pada nekrosis pulpa adalah dengan Root Canal Therapy (RCT) 
atau perawatan saluran akar. Tujuan keseluruhan dari terapi ini adalah mengeliminasi infeksi 
saluran akar gigi.
2,7,8
 Penelitian menunjukkan, prosedur RCT saja tidak cukup menjamin 
terbebasnya saluran akar gigi dari bakteri. Persistensi bakteri pada saluran akar gigi setelah 
dilakukannya perawatan saluran akar pada beberapa kasus masih terlihat. Hal ini merupakan 
faktor utama kegagalan terapi. Untuk meningkatkan keberhasilan terapi, medikasi antibakteri 
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intrakanal direkomendasikan untuk diberikan. Beberapa bahan telah digunakan sebagai 




        Indonesia telah mengembangkan berbagai alternatif zat antibakteri yang didapatkan 
dari hasil kekayaan alam yang dimiliki. Salah satunya adalah asap cair. Asap cair merupakan 
hasil kondensasi asap yang didapat dari hasil pembakaran tidak sempurna dari kayu atau 
tempurung kelapa. Beberapa penelitian telah mengungkapkan bahwa asap cair memiliki efek 
antibakteri, yang disebabkan oleh komponen-komponen yang terkandung di dalamnya, yakni 
senyawa-senyawa asam organik, fenol, dan karbonil.
12,13
  
        Berdasarkan latar belakang di atas, penulis ingin melakukan penelitian yang bertujuan 
untuk membuktikan adanya pengaruh pemberian asap cair terhadap pertumbuhan 
Porphyromonas gingivalis penyebab nekrosis pulpa. 
 
METODE PENELITIAN 
        Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental laboratoris dengan pendekatan post 
test only control group design. Penelitian dilakukan di Laboratorium Sentral bagian 
Mikrobiologi, Rumah Sakit Nasional Diponegoro (RSND), Universitas Diponegoro, 
Semarang pada bulan Maret-April 2016. 
        Sampel penelitian ini meliputi koloni Porphyromonas gingivalis yang memenuhi 
kriteria inklusi serta eksklusi. Kriteria inklusi penelitian ini adalah koloni Porphyromonas 
gingivalis yang tumbuh pada media Brain Heart Infusion Broth (OXOID, CM1135B), dan 
Blood Agar (OXOID, CM0055B) setelah dipaparkan dengan perlakuan dan diinkubasi pada 
lingkungan anaerob dengan menggunakan anaerob GasPak (OXOID, AN0010C; MERCK, 
114226), pada suhu 37
o
 C selama 24-48 jam. Kriteria eksklusi penelitian ini adalah Koloni 
Porphyromonas gingivalis yang tumbuh pada media Brain Heart Infusion Broth (BHI-B), dan 
Blood Agar dengan disertai pertumbuhan jamur atau kontaminan lain. Dari hasil kultur bakteri 
tersebut, kemudian dilakukan pembuatan larutan suspensinya. Larutan suspensi 
Porphyromonas gingivalis selanjutnya ditanamkan pada masing-masing sediaan larutan asap 
cair dengan metode dilusi dalam media Brain Heart Infussion Broth (BHI-B) untuk 
mengetahui Kadar Hambat Minimum (KHM). Pada penelitian ini terdapat 6 kelompok 
perlakuan, yang terdiri dari 6 konsentrasi, yakni 100%, 50%, 25%, 12,5%, 6,25%, dan 0%,  
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dan 3 kelompok kontrol, yang terdiri dari kontrol +, kontrol -, dan kontrol sampel. Masing-
masing kelompok perlakuan dan kelompok kontrol dilakukan pengulangan sebanyak 5 kali. 
Setelah itu, dilakukan uji Kadar Bunuh Minimum (KBM), yakni larutan pada sediaan Uji 

















I Jernih Jernih Jernih Jernih Jernih Keruh 
II Jernih Jernih Jernih Jernih Jernih Keruh 
III Jernih Jernih Jernih Jernih Jernih Keruh 
IV Jernih Jernih Jernih Jernih Jernih Keruh 
V Jernih Jernih Jernih Keruh Jernih Keruh 
 
Tabel 2. Kadar Bunuh Minimum Larutan Asap Cair Terhadap Porphyromonas gingivalis 













I 0 0 0 0 >300 >300 
II 0 0 0 0 0 >300 
III 0 0 0 0 0 >300 
IV 0 0 0 0 75 >300 
V 0 0 0 >300 0 >300 
 
Analisis Inferensial 
       Dari uji normalitas dan homogenitas, didapatkan distribusi data yang tidak normal 
(p<0,05) dan varians data yang tidak homogen (p<0,05), sehingga bisa dilanjutkan dengan uji 
non-parametrik dengan uji Kruskal-Wallis, dan dilanjutkan uji Post Hoc dengan uji Mann-
whitney. 
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Tabel 4. Rekapitulasi Hasil Uji Mann-Whitney Pada Analisis KHM 
Kelompok P2 P3 P4 P5 P6 KS K+ K- 
P1 1,000 1,000 0,317 1,000 0,003* 1,000 0,003* 1,000 
P2 - 1,000 0,317 1,000 0,003* 1,000 0,003* 1,000 
P3  - 0,317 1,000 0,003* 1,000 0,003* 1,000 
P4   - 0,317 0,014* 0,317 0,014* 0,317 
P5    - 0,003* 1,000 0,003* 1,000 
P6     - 0,003* 1,000 0,003* 
KS      - 0,003* 1,000 
K+       - 0,003* 
Keterangan : * Signifikan p<0,05 
Tabel 13. Rekapitulasi Hasil Uji Mann-Whitney Pada Analisis KBM 
Kelompok P2 P3 P4 P5 P6 
P1 1,000 1,000 0,317 0,136 0,003* 
P2 - 1,000 0,317 0,136 0,003* 
P3  - 0,317 0,136 0,003* 
P4   - 0,606 0,014* 
P5    - 0,017* 
Keterangan : * Signifikan p<0,05 
 
        Hasil analisis dengan menggunakan uji Kruskal-Wallis pada data KHM didapatkan 
nilai 0,000 (p<0,05), dan pada data KBM didapatkan nilai 0,001 (p<0,05), sehingga hasil 
tersebut menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna setidaknya pada dua 
kelompok konsentrasi asap cair yang digunakan. Analisis data kemudian dilanjutkan dengan 
uji Post-Hoc menggunakan uji Mann-Whitney untuk mengetahui perbedaan antara masing-
masing kelompok perlakuan. Hasil analisis dengan menggunakan uji Mann-Whitney pada data 
KHM dan KBM menunjukkan bahwa tidak didapatkan perbedaan bermakna antara kelompok 
P1 (100%) sampai dengan P5 (6,25%), sehingga dapat disimpulkan bahwa KHM dan KBM 
pada penelitian ini adalah P5 (6,25%). 
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PEMBAHASAN 
        Hasil penelitian yang telah dilakukan menunjukkan bahwa Kadar Hambat Minimum 
(KHM) serta Kadar Bunuh Minimum (KBM) asap cair terhadap pertumbuhan bakteri 
Porphyromonas gingivalis adalah pada konsentrasi 6,25%. Hal ini disebabkan oleh beberapa 
senyawa yang terkandung dalam asap cair, yang memiliki fungsi sebagai antibakteri, yakni 
senyawa fenol, karbonil, dan asam organik.
12,13,14
  
        Senyawa fenol dan turunannya memiliki sifat bakteriostatik maupun bakterisidal.
12,15
 
Asap cair yang berasal dari tempurung kelapa mengandung senyawa fenol sebanyak kurang 
lebih 400 jenis, yang cukup aman digunakan bagi manusia. Sedangkan kuantitas fenol pada 
asap cair dari kayu sangat bervariasi antara 10 – 200 mg/kg.16 Mekanisme aktivitas antibakteri 
dari senyawa fenol dan turunannya yang utama, yakni dengan merusak struktur sel dan 
menghambat proses pembentukan dinding sel bakteri.
14
 Bakteri Porphyromonas gingivalis 
merupakan bakteri gram negatif, yang memiliki struktur dinding sel yang lebih kompleks dari 
bakteri gram positif. Dinding sel bakteri gram negatif mengandung tiga komponen yang 
terletak pada lapisan luar, yakni peptidoglikan, lipoprotein, membran luar dan 
lipopolisakarida.
17
 Senyawa fenol menganggu sintesis peptidoglikan, yang merupakan 
komponen yang berperan pada integritas dinding sel bakteri, sehingga menyebabkan lapisan 
dinding sel bakteri tidak terbentuk secara utuh.
16,18
  
        Senyawa fenol juga menyebabkan denaturasi protein yang menyusun sebagian 
struktur membran sitoplasma bakteri.
14
 Kerusakan dari membran sitoplasma dan dinding sel 
dapat menyebabkan peningkatan permeabilitas membran plasma bakteri, sehingga terjadi 
hilangnya isi sel bakteri, yang akhirnya menyebabkan lisis dan kematian sel bakteri.
12,14,16,18
 
Hal ini seperti yang ditunjukkan dalam penelitian yang dilakukan oleh Pamela Lolita Berti, 
bahwa senyawa fenol yang terkandung di dalam air perasan buah lemon, seperti flavonoid dan 
tannin memiliki aktifitas antibakteri dengan merusak membran sel bakteri. Flavonoid diduga 
berperan dalam membentuk senyawa kompleks terhadap protein ekstraseluler yang dapat 
merusak membran sel Porphyromonas gingivalis dan diikuti dengan keluarnya senyawa 
intraseluler bakteri, sedangkan tanin dapat menyebabkan sel Porphyromonas gingivalis 
menjadi lisis, karena tanin memiliki target pada polipeptida dinding sel bakteri sehingga 
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        Efek antibakteri lainnya dari senyawa fenol dan turunannya adalah melalui inaktivasi 
enzim-enzim esensial bakteri, serta dekstruksi atau inaktivasi fungsional materi genetik.
12,18,20
 
Mekanisme ini seperti yang dijelaskan pada penelitian yang dilakukan oleh Ita Zuraida, yang 
menyatakan bahwa kandungan senyawa fenol dan turunannya dalam asap cair memiliki efek 
antibakteri, baik dalam menghambat pertumbuhan bakteri, dan membunuh bakteri.
12
 Selain 
itu, pada penelitian oleh Vrita Sendy, telah dibuktikan bahwa senyawa fenol dan turunannya 
memiliki efek antibakteri terhadap bakteri Porphyromonas gingivalis.
18
  
        Senyawa-senyawa lain yang terkandung dalam asap cair, yang dalam hal ini berperan 
sebagai antibakteri adalah senyawa karbonil dan asam organik.
12,13,14
 Senyawa karbonil 
berperan dalam menginhibisi pertumbuhan bakteri dengan penetrasi pada dinding sel bakteri 
dan inaktifasi enzim-enzim yang ada di sitoplasma dan membran sitoplasma, sedangkan 
senyawa asam organik bekerja dengan mempengaruhi keseluruhan pH dan membentuk suatu 
asam yang tak terdisosiasi, yang akhirnya mengakibatkan metabolisme bakteri terganggu.
13
 
        Berdasarkan hal-hal tersebut diatas maka dapat disimpulkan bahwa asap cair melalui 
kandungan senyawa-senyawa fenol, karbonil, serta asam organik di dalamnya, memiliki efek 
antibakteri terhadap Porphyromonas gingivalis, yakni dengan KHM dan KBM pada 
konsentrasi 6,25%. Pada penelitian ini, nilai perbandingan antara KBM dengan KHM adalah 
1, karena nilai KHM dan KBM adalah pada konsentrasi yang sama, yakni 6,25%. Apabila 
nilai perbandingan antara KBM dengan KHM adalah kurang dari atau sama dengan 4, dapat 
disimpulkan bahwa asap cair bersifat bakterisidal terhadap bakteri Porphyromonas gingivalis. 





SIMPULAN DAN SARAN 
        Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa pemberian asap cair pada 
konsentrasi 6,25% dapat membunuh bakteri Porphyromonas gingivalis. 
        Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai pengaruh pemberian asap cair 
terhadap pertumbuhan Porphyromonas gingivalis secara in vivo. Perlu juga dilakukan 
penelitian mengenai penentuan kadar tiap - tiap senyawa yang terkandung dalam asap cair, 
yang berfungsi sebagai antibakteri, yakni kadar senyawa fenol, karbonil, dan asam organik. 
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